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●A dor oncológica é o sintoma predominante no doente oncológico com doença 
avançada
● Os sintomas estão interrelacionados sendo percecionados e vivenciados de 
forma única
●A dor é subjetiva
●A dor é possível de caracterizar
●Reconhecer, descrever e monitorizar a dor é o primeiro passo para a gestão da 
mesma
OBJETIVOS
- Conhecer a experiência de dor por parte do doente oncológico com
doença avançada;
- Identificar características da dor
- Identificar fatores que influenciam a experiência da dor
Metodologia
Avaliar o efeito da aplicação de um programa educativo para a gestão da dor em domicílio
POPULAÇÃO
52 doentes oncológicos com doença avançada em controlo de sintomas e/ou tratamento
de quimioterapia de 2ª ou 3ª linha em Hospital de dia
Idade superior a 18 anos
Com capacidade para gestão da dor , ou sem capacidade por si, mas com cuidador que o
acompanha em domicilio e nas consultas e tratamentos.
Estudo quase experimental, 
antes e após a intervenção de enfermagem (programa educativo) e longitudinal 
Avaliação da importância que a pessoa dá aos sintomas na qualidade de vida (RSCL)
Avaliação do conhecimento Antes e Depois (Escala de Avaliação da NOC – Domínio: 
Conhecimento e Comportamento de Saúde – Conhecimento sobre o Controlo da Dor –
Controlo da dor 1843; Controlo de Sintomas – 1608)
Avaliação ao longo do programa dos registos no (Diário de bordo)
Diário de Bordo
“Como descreve a sua dor?”, num espaço de 3 linhas para resposta
Análise de Conteúdo
Por inferência foram identificadas categorias e subcategorias.
RESULTADOS
PERSONIFI
CADA
INCAPACI
TANTE
DORRELACIONA
-SE 
SINTOMAS
FATORES 
QUE 
INTERFERE
M NA 
EXPERIÊNCI
A DE DOR
CARACTERIZA
-SE
FATORES 
QUE 
AUMENTAM 
A DOR
INTERFERE 
NA 
RELAÇÃO E 
COMUNICA
ÇÃO
FATORES 
DE 
SUERAÇÃO
Má, traiçoeira, irritativa, horrível. É 
considerada como um inimigo que vence 
pelo cansaço. 
Aperto 
Picada 
Facada.
Contínua e intensa 
ou
Instável e aguda. 
Sentir-se amado,
A esperança e a fé
Solidão,
Abandono,
Sentir-se objeto de pena, 
Alteração da imagem, 
Incerteza quanto ao futuro, 
Perspetiva de morte
Destaca-se
o cansaço e o mal estar 
geral
Comunicação;  
relações familiares e 
sociais, Sexualidade e 
ato sexual.
Afastamento e 
Isolamento
Condiciona a vida; 
Falta de forças 
para lutar
CONCLUSÕES
A dor é caracterizada, personificada, é tida como um
inimigo que na fase final é invencível, interfere na
comunicação e nas relações interpessoais, impede o
relacionamento intimo entre o casal e consome todo o
ser.
CONCLUSÕES
Existem fatores que aumentam a dor e o sofrimento, como a 
solidão, o abandono, o sentir-se objeto de pena, a alteração 
da imagem, a incerteza quanto ao futuro e a perspetiva de 
morte.
Fatores que ajudam na superação, como, o sentir-se amado, 
a esperança e a fé.
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